PREFEITURA MUNICIPAL DE IGARAPAVA
ESTADO DE SAO PAULO
RUA DR. GABRIEL VILELA. 413 — CENTRO - CEP 14540-000
CNPJ 45.324.290/0001-67 1.E. ISENTO
PABX (16) 3173 8200
E MAIL: prefeitura@igarapava.sp.gov.br

Igarapava, 11 de Maio de 2023.

Oficio 303/2023.

Excelentissimo Senhor,

Através do presente, tenho a honra de dirigir-me a
honrosa presenca de Vossa Exceléncia, para encaminhar respostas relacionados ao
requerimento de numero 43/2023, de autoria da nobre edil Edinamar Aparecida Isete da
Costa, datado de 04 de Abril de 2023, informando que os documentos que devem
acompanhar referido requerimento por ser de quantidade de 174 paginas, foram
encaminhados ao enderego eletronico “resposta_requerimento@igarapava.sp.leg.br”,

colocando-me a seu inteiro dispor para sanar eventuais dividas porventura surgidas.

Apresento 2 Vossa Exceléncia, meus protestos de

elevada estima e distinta consideragio.
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Prefeito Municipal

A SUA EXCELENCIA Q)ﬂ l/(//

DD. SR. FREDERICK REQUI MENDONCA
PRESIDENTE DA CAMARA MUNICIPAL DE IGARAPAVA-SP.



PREFEITURA MUNICIPAL DE IGARAPAVA
ESTADO DE SAO PAULO

DEPARTAMENTO MUNICIPAL DE SAUDE DE IGARAPAVA
RUA SAO SALVADOR, 70 telef: 3172 3086
Email: igarapavasaude@gmail.com

Igarapava, 10 de maio de 2023
Referéncia : Requerimento 043/2023

Oficio n° 313/2023 - SMS

Nobre Edil,

Pelo presente, acusamos o recebimento do requerimento n°
043/20233 de autoria de Vossa Senhoria, no qual solicita informag¢des quanto a
execucao do Convénio 01/2023, firmado com a Santa Casa de Igarapava em
27/02/2023.

Inicialmente esclarecemos que foram repassados para a
Santa Casa de lgarapava, referente ao referido Convénio o valor de RS
309.474,50 , ou seja, 66% do valor inicial conforme pactuado no Plano de Trabalho

006/2022.
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Realizagdo de Pequenas Cirurgias
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Aquisicdo de material hospitalar e
medicamentos (Mat/Med) 50% 50%
Aquisi¢ao colchdes travesseiros, roupa
de cama, cobertores 100%
rrevendva & manuicngiaio (118
equipamentos hospitalares 100%

Capacitacio/treinamento

Ass naao por 1 pessoa: LLZ CARLOS VERGARA PERE RA
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PREFEITURA MUNICIPAL DE IGARAPAVA
ESTADO DE SAO PAULO

DEPARTA~MENTO MUNICIPAL DE SAUDE DE IGARAPAVA
RUA SAO SALVADOR, 70 — telef: 3172 3086
Email: isarapavasaude@gmail.com

Segue anexo os relatdrios nos quais apontamos 0s Servigos
assisténcias executados, assim como as aquisi¢des para a manutengdo do hospital com
seus respectivos documentos de comprovagéo.

Este Departamento Municipal de Saide, coloca-se a
disposi¢ao para outros esclarecimentos que se fizerem necessarios.

Sem mais para 0 momento.

Aproveito a oportunidade para reiterar votos de elevada

estima e consideragao.

Luiz Carlos Vergara Pereira
Diretor
Departamento Municipal de Saude

Ilma Sra.

Edinamar Aparecida Isete da Costa
Vereadora

Camara Municipal de Igarapava

Assinado por 1 pessoa LLZ CARLOS VERGARA PERE RA



Assunto REQUERIMENTO 43/2023

De <joaocarlos@igarapava.sp.gov.br> f@UﬁngUbg
Para <resposta_requerimento@igarapava.sp.leg.br>

Copia <dila@igarapava.sp.leg.br>

Data 2023-05-11 15:39

Pricridade  Alta

« REQUERIMENTO 43_000016.pdf(~1,7 MB)
« RESPOSTA_FINAL_REQUERIMENTO_43_2023.rar(~32 MB)

Boa Tarde,

Encaminho o oficio e as cépias em relacdo ao requerimento 43/2823, da nobre edil Edinamar Aparecida
Isete da Costa.
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